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ІНТЕРАКЦІЙНИЙ АСПЕКТ ПЕРВИННОЇ СОЦІАЛІЗАЦІЇ
Розглянуто значення взаємодії для процесу первинної соціалізації особистості з точ-
ки зору психологічної та соціологічної наук. Психологічний аспект більше зосереджу-
ється на активній позиції індивіда в процесі соціалізації, а соціологічний – на значенні 
впливових дій в оточуючому середовищі.
Актуальність проблеми. Важливе завдання становлення молодої особистос-
ті покладено, в першу чергу, на такі інститути суспільства, як сім’я та освіта. Але, 
на думку фахівців, зараз існує серйозний дефіцит позитивного впливу на дітей і 
підлітків усіх інститутів соціалізації – сім’ї, освітніх установ, масмедіа. Дітям не 
вистачає любові, довіри, поваги з боку дорослих.
Формуючий вплив інституцій суспільства на молоде покоління може відбува-
тися тільки за умов його постійної взаємодії з контрагентами впливових дій, що 
робить останню важливим чинником соціалізаційного процесу. Крім того, слід 
зазначити, що сучасний етап розвитку українського суспільства характеризуєть-
ся актуалізацією з’ясування основних детермінант і закономірностей соціалізую-
чого впливу на кожному з вікових періодів розвитку індивіда. Адже ті економіч-
ні, політичні, соціально-психологічні та інші перетворення, які відбуваються на 
сьогодні в Україні неможливі без зміни моделі взаємодії агентів соціалізації.
Стан розробки проблеми. Одними з перших підкреслили роль взаємодії в 
процесі соціалізації Б. Блум, Е. Гофман, Ч. Кулі, Дж. Г. Мід. Питання взаємодії 
розглядались в працях Г. Блумера, У. Джеймса, М. Куна, Р. Мертона, Т. Парсонса, 
Г. Тарда, А. Тоффлера, Е. Фромма, Ю. Хабермаса, К. Хорні, А. Шюца. Значний 
вклад у розгляд проблеми взаємодії вніс П. Сорокін. Слід звернути також увагу 
на праці Б. А. Ананьєва, Г. М. Андрєєвої, В. М. М’ясищева, М. І. Шевандріна, які 
розглядали позиції основних агентів у процесі взаємодії.
Значущість соціальної взаємодії підкреслював Л. С. Виготський, який казав, що 
«…культурний розвиток поведінки тісно пов’язаний з історичним або соціальним 
розвитком людства… Вищі психологічні функції виникають з колективних 
соціальних форм поведінки… і в процесі свого розвитку, будь-яка зовнішня 
функція інтеріоризується, стає внутрішньою» [4]. Навіть такі вищі здібності 
людини як самоконтроль, планування, керування собою тощо розвиваються 
внаслідок її взаємодії з оточуючим середовищем і, особливо, з методами вихо-
вання з її вродженими схильностями. Наприклад, будь-який темперамент може 
модифікуватись в добре чи погано адаптовану особистість в залежності від 
того, в якому ступені цей темперамент узгоджується з вимогами і очікуваннями 
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інших. Різні суспільства по-різному оцінюють той чи інший темперамент, а різні 
професійні соціальні групи чи субкультури можуть заохочувати чи засуджувати 
певні прояви темпераменту в залежності від тих норм, що прийняті в суспільстві. 
Як зазначає Г. М. Андрєєва, «навіть побудова образу іншої людини можлива 
лише за елементарної взаємодії» [1].
Розуміння соціально-психологічного контексту такого феномену як соціалі-
зуюча взаємодія неможливе без урахування поглядів соціологів на цей процес. 
Органічно розвиваючи погляди представників такого напряму соціальної психо-
логії як символічний інтеракціонізм, значення взаємодії та її роль у процесі со-
ціалізації підкреслюють такі представники феноменологічної соціології знання, 
як П. Бергер і Т. Лукман. Вони звертають увагу, що кожен індивід народжуєть-
ся із схильністю до соціальності й потім стає членом суспільства, оскільки світ, 
в якому ми живемо, є інтерсуб’єктивним і саме тому ми не можемо існувати без 
постійної взаємодії й спілкування. Вони визначають соціалізацію як «всебічне 
і послідовне входження індивіда у об’єктивний світ суспільства або в окрему 
його частину» [3]. П. Бергер і Т. Лукман не тільки звично поділяють соціалізую-
чий процес на первинний і вторинний, але й визначають характерні особливості 
кожного етапу. Первинна соціалізація відбувається в дитинстві й формує ново-
го члена суспільства і тому вона є найбільш важливою для індивіда. В її процесі 
в свідомості індивіда формується образ узагальненого іншого і саме це П. Бергер 
і Т. Лукман вважають вирішальною фазою соціалізації. Іншою особливістю пер-
винної соціалізації вони називають неможливість вибору значущих інших, а та-
кож необхідність тісного емоційного зв’язку з ними, за відсутності якого можли-
вість процесу соціалізації стає сумнівною. Характерною особливістю вторинної 
соціалізації, котра визначається як кожен наступний процес, який дозволяє вже 
соціалізованому індивіду входити в нові сектори об’єктивного світу його сус-
пільства, науковці називають її залежність від складності соціального розподілу 
праці та відповідного йому соціального розподілу знання, а також сформованість 
«Я» індивіда, що дозволяє їй зосередитись на засвоєнні інституціонального кон-
тексту. Хоча провідним механізмом первинної соціалізації П. Бергер та Т. Лукман 
вважають копіювання, яке називають «перейманням від іншого», проте вони від-
дають належне активності самого індивіда, який вступає в діалектичний зв’язок 
між ідентифікацією з боку інших і самоідентифікацією. Отже, дитина має вибір – 
виконувати запропоновані правила охоче, з ентузіазмом або з протидією. І хоча 
дитина, з точки зору цих авторів, не є пасивною в процесі соціалізації, вони зау-
важують, що саме дорослі диктують їй правила.
Проте в дослідженнях другої половини ХХ ст. науковці звертають увагу на ак-
тивну позицію індивіда в процесі соціалізації, підкреслюючи її спонтанність: не-
залежно від вказівок, заохочень, покарань молодше покоління піддається впливу 
суспільних стандартів через спостереження за поведінкою, спілкуванням бать-
ків, дорослих, що веде до засвоєння культурних стандартів, які є неявними або 
протилежними тим, що декларуються. З перших днів свого існування індивід 
оточений іншими людьми та включений до соціальної взаємодії, адже й перші 
уявлення про спілкування людина набуває ще до того, як навчається говорити. 
У процесі взаємостосунків з іншими людьми вона отримує певний соціальний 
досвід, який внаслідок суб’єктивного засвоєння стає невід’ємною частиною її 
особистості. При цьому людина не тільки сприймає соціальний досвід і оволо-
діває ним, але й активно перетворює його у власні цінності, установки, орієнта-
ції, у власне бачення суспільних відношень. При цьому особистість як активний 
суб’єкт включається в різноманітні соціальні зв’язки, у виконання різних рольо-
вих функцій, перетворюючи тим самим оточуючий соціальний світ і себе. Про 
активну перетворюючу роль індивіда в соціалізації свідчить також той факт, що 
встановлення різних соціальних контактів вимагає від нього і соціального піз-
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нання, й інтеріоризації соціальних ролей і норм, і вироблення власних цінностей, 
орієнтацій, установок, і включення в практику суспільної діяльності тощо.
Соціалізація охоплює залучення до культури, комунікацію і навчання, за до-
помогою яких людина набуває соціальної природи і здатність брати участь у со-
ціальному житті. Адже елементи навколишнього середовища, що чинять соціалі-
зуючий вплив, виявляють себе на різних рівнях взаємодії. Найвищий рівень – це 
соціально-політичне життя суспільства, етнокультурні умови, демографічна си-
туація. На другому рівні виступають соціальні інститути соціалізації: родина, 
школа, спільнота однолітків, релігійні організації, ЗМІ. Третій рівень виявляєть-
ся в безпосередніх міжособистісних стосунках; в інтеракціях і тих стосунках, що 
виникають на їх основі.
Спочатку взаємодія з іншими людьми починається з діади «дитина – дорос-
лий» і поступово, в процесі соціалізації з’являється досвід стосунків «дитина – 
дитина». Так в процесі соціальної взаємодії, соціального порівняння себе з ін-
шими на міжособистісному і міжгруповому рівні в дитини складається соціальна 
ідентичність. Тож цей рівень є первинним, з якого починається соціалізація осо-
бистості. Адже, як зазначає Алан Г. Джонсон «…соціалізація є процесом, завдя-
ки якому ми створюємо соціальне власне «Я» і відчуття прихильності до соціаль-
них систем через нашу участь в них і нашу взаємодію з іншими» [6].
Характерною особливістю процесу соціалізації можна вважати те, що ми не 
в змозі побачити його результат, хоча й уявляємо собі мету. Отже соціалізація 
не тільки ніколи не завершується, але й ніколи не буває повною, тому далеко не 
завжди можна емпірично її виміряти, проте можна визначити її структуру. До 
структурних підрозділів соціалізації відносяться її зміст та широта. Зміст соціа-
лізації визначається, з одного боку, усією сукупністю соціальних інтеракційних 
впливів (політичних програм, доктрин, засобів масової інформації, культури), з 
іншого – ставленням індивіда до всього цього. Причому це ставлення залежить 
не тільки від особливостей самої особистості, але й від соціальної ситуації, в якій 
вона опинилась: матеріальних умов, міркувань кар’єри тощо. Людина може де-
монструвати лише зовнішні ознаки моральної, законослухняної поведінки, тому 
про зміст соціалізації не можна судити лише за вербальною поведінкою, бо зміст 
є, швидше, показником кількісної межі цього процесу. 
Зміст соціалізації можна представити у вигляді структури, що включає такі 
компоненти: комунікативний – передбачає різноманітні способи і форми ово-
лодіння мовою й мовленням, іншими видами комунікації (наприклад, мовою 
комп’ютера тощо) й використання їх в процесі інтеракцій; пізнавальний – засво-
єння певної системи знань про навколишню дійсність, становлення системи соці-
альних уявлень; нормативний – різноманітні моделі поведінки, що засвоюються 
молодим поколінням, освоєння правил, норм, звичаїв, системи табу, які виробле-
ні в процесі суспільного розвитку і мають бути засвоєні для прилучення до куль-
тури даного суспільства; аксіологічний – ціннісні орієнтації, що визначають ви-
біркове ставлення людини до цінностей суспільства [5]. 
На відміну від широти, зміст соціалізації значною мірою визначається осо-
бливостями вікового етапу розвитку особистості. Тому можна сказати, що зміст 
соціалізації полягає в актуалізації «Я», розкритті потенціалів особистості, її пер-
спектив, природи, коли людина стає вищою цінністю в суспільстві. 
Широта соціалізації (яку можна визначити як якісну межу) визначає кіль-
кість сфер, в яких особистість взаємодіяла і змогла пристосуватись, визначає 
наскільки соціально зрілою та розвиненою вона є. Це залежить від великої кіль-
кості факторів: соціальних ролей індивіда, його соціального досвіду, типу ін-
дивідуальної акцентуації соціальної поведінки особистості, її інтернальності 
та екстернальності. Ці межі, що визначають міру соціалізації людини, тісно 
пов’язані між собою. Тому, наприклад, розширення однієї межі передбачає, 
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відповідно, розширення й іншої. Це важливо, бо мова йде про взаємодію люди-
ни і суспільства.
Результатом соціалізації можна вважати набутий особистістю соціальний до-
свід. Основні напрями соціалізації відповідають ключовим сферам життєдіяль-
ності людини: поведінковій, емоційно-чуттєвій, пізнавальній, буттєвій, моральній, 
міжособистісній. Таким чином в процесі соціалізації особистість навчається тому 
як себе поводити, емоційно реагувати на різні ситуації, переживати і виявляти різ-
ні почуття; яким чином пізнавати оточуючий природний та соціальний світ; як ор-
ганізовувати свій побути; яких морально-етичних орієнтирів додержуватись; як 
ефективно брати участь в міжособистісному спілкуванні і спільній діяльності.
Розглядаючи закономірності соціалізації, Т. Шибутані відмічав, що «кожна 
нормальна доросла людина здатна передбачити реакції оточуючих і контролюва-
ти свої власні дії у відповідності з експектаціями, які вона їм приписує» [7]. На 
його думку, соціалізація є тим процесом, завдяки якому люди навчаються ефек-
тивно брати участь у соціальних групах, що збігається з думкою Алана Г. Джон-
сона, який визначає соціалізацію як «процес, завдяки якому люди готуються бра-
ти участь у соціальних системах» [6]. Надбання таких навичок пов’язано перш 
за все з дитинством. Наприклад, якщо доросла людина веде себе не так, як того 
потре бують експектації, вона оцінюється іншими як «незріла»; отже людина 
вважається «зрілою» не тоді, коли вона сформується біологічно, а лише тоді, як 
вона буде здатна приймати на себе відповідальність і контролювати власні дії. 
«Особистість є соціалізованою, коли вона здатна брати участь в узгоджених діях 
на основі конвенційних норм» [7]. Але треба враховувати також, що різні люди і 
соціальні групи, з якими індивід взаємодіє, сприймають і оцінюють його неодна-
ково, так само як, і власне, вони неоднаково авторитетні для нього. При цьому 
слід зазначити, що експектації щодо дитини є умовою соціалізації й тому мають 
неабияке значення в цьому процесі. Тому ми погоджуємося з думкою П. Бергера, 
що «бути людиною – значить бути визнаною в якості людини, так само як і бути 
доброю чи поганою людиною – значить вважатися за таку»[2]. Лише дитина, яку 
визнають і поважають члени суспільства (в першу чергу «значущі інші») здат-
на визнавати і поважати саму себе. Якщо ж очікування щодо дитини є негатив-
ними, то й сприймати себе вона буде так само і поводження її буде відповідним. 
Тобто одночасно зі спрямованими ззовні очікуваннями відбувається самоіденти-
фікація, яка в рамках соціуму вимагає постійної соціальної підтримки. Виникає 
взаємозалежність, коли дія соціальної аффіліації веде до вибору певної самоі-
дентифікації й, навпаки, кожна самоідентифікація потребує особливої соціальної 
аффіліації для виживання.
Висновок. У процесі соціального становлення юної особистості важливим 
чинником виступає взаємодія індивіда, що соціалізується, з основними агентами, 
які є представниками суспільних інститутів: батьками, рідними, вчителями, 
друзями, однокласниками, дорослими знайомими, а також специфічними 
агентами інституту ЗМК, серед представників якого є герої фільмів, ведучі 
телепередач, «зірки» тощо. Жоден представник молодого покоління не 
залишається поза суспільним та соціально-груповим впливом, але результат 
цього впливу залежить як від статусних характеристик агентів взаємодії (їх 
значущості, соціального досвіду, авторитету), так і від характеру їхніх стосунків, 
які між ними встановлюються в інтеракціях і можуть стимулювати або гальмувати 
процес соціалізації.
Лише спільні зусилля всіх зазначених інститутів та їх агентів, які беруть 
участь у процесі соціалізації учнівської молоді, допоможуть молодому поколінню 
здійснити свою соціальну біографію – навчитися мистецтву жити в суспільстві. 
Тому результат соціалізації значною мірою залежить від сукупного, інтегрально-
го впливу агентів різних суспільних інститутів на юну особистість.
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ДО ПИТАННЯ СТАНУ ДОСЛІДЖЕННЯ ПСИХОЛОГІЧНИХ 
ОСОБЛИВОСТЕЙ ХВОРИХ НА РОЗСІЯНИЙ СКЛЕРОЗ
Проведено аналіз періодичних та інших наукових видань з питання психологічних 
особливостей хворих на розсіяний склероз (РС). У результаті аналізу літератури було 
виявлено, що питанням психічних та психологічних порушень при розсіяному склеро-
зі займаються багато дослідників, що говорить про важливість та актуальність даної 
проблеми.
Виявлено, що через поширеність розсіяного склерозу, що становить собою не тіль-
ки медичну, а й соціально-економічну проблему, необхідно проводити комплексні до-
слідження з метою уточнення розладів психіки та психічних функцій і розробки методів 
психологічної корекції.
Постановка проблеми
Протягом останніх років фахівці медичної служби все більше стурбовані по-
ширенням захворюваності населення на розсіяний склероз. Згідно статистики, на 
розсіяний склероз хворіють більше 1 млн людей у світі. До того ж поширеність 
цієї хвороби у більшості країн постійно збільшується. За даними Міністерства 
охорони здоров’я країни в останні роки спостерігається явна тенденція до поши-
реності розсіяного склерозу в Україні. У 2004 р. зареєстровано 18 144 випадки 
захворювання, у порівнянні з 16 701 – у 1999 р. За останні 20 років поширеність 
розсіяного склерозу в Україні зросла в 2,5 рази [3].
Раніше розсіяний склероз вважався безперспективним захворюванням в не-
врології. Протягом останніх років у медицині зроблено великі досягнення в га-
лузі дослідження патогенезу розсіяного склерозу, діагностики, клініки, перебігу 
та лікування, але, незважаючи на це, захворювання залишається одним із не роз-
в’язаних завдань неврології. 
Тим паче цій невиліковній хворобі з тривалим періодом ремісії приділяється 
недостатньо уваги психологів, що, як ми вважаємо, затрудняє розробку якісної 
психологічної реабілітації. Слід зауважити, що хворі на розсіяний склероз потре-
бують психологічної допомоги не менш, ніж хворі на СНІД, оскільки незважаю-
чи на несхожість етіології захворювання, і ті і інші потребують постійної медич-
ної допомоги, нагляду та медикаментозної терапії. 
Одним з клінічних проявів хронічного запального і демієлінізуючого проце-
су при цьому захворюванні є порушення вищих коркових функцій, чому, на від-
міну від багатьох інших симптомів РС до недавнього часу надавалася недостатня 
увага при дослідженні неврологічного статусу і оцінці ефективності лікування. 
У той же час більше половини хворих вже на початкових стадіях захворювання 
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